








１２周采集清晨空腹粪便进行粪便菌群培养。结果　治疗组治疗前后胃泌素水平均明显高于对照组 （Ｐ＜０．０１）；治疗组 治 疗
后胃泌素水平高于０周水平 （Ｐ＜０．０１）。治疗组治疗前后胰高血糖素明显高于对照组 （Ｐ＜０．０１），治疗前后差异无统 计 学
意义 （Ｐ＞０．０５）。治疗组治疗前厚壁菌门高于治疗后及对照组水平 （Ｐ＜０．０５）；治疗组治疗前乳酸杆菌属、拟杆菌 属 明 显






























患者２５例，其 中 男１２例，女１３例，平 均 年 龄
（６０．６±６．７）岁，平均ＢＭＩ（２５．６±３．９）ｋｇ／ｍ２，
平均腹 围 （９４．８±１０．０）ｃｍ，平 均 病 程 （１０．９±
４．７）年。选取体检中心体检人群１０例为健康对照
组，其 中 男 ５ 例，女 ５ 例，平 均 年 龄 （４８．５±
１２．４）岁，平 均ＢＭＩ（２４．７±６．０）ｋｇ／ｍ２，平 均
腹围 （８７．１±１７．０）ｃｍ。两组性别、年龄等一般资
料比较，差异 无 统 计 学 意 义 （Ｐ＞０．０５），具 有 可
比性。入选标 准：符 合 糖 尿 病 患 者 符 合２０１３版 中















有限 公 司，国 药 准 字 Ｈ２１０２２４５３）每 次５００ｍｇ，
ｔｉｄ，连续１２周。治 疗 组 分 别 于０、４、８、１２周 清





ＴｉｎｙＧｅｎｅ粪 便 ＤＮＡ 保 存 管 （产 品 编 号：ＣＪ－
０１ＫＡ）中，通过上下 震 荡 摇 晃，使 样 品 完 全 浸 入
保存液中，拧 紧 管 盖，将 保 存 管 放 到－２０℃冰 箱
进行冷冻存储。在采集完成后１０ｄ内将采集到的所
有样品送检至由维基生物科技 （上海）有限公司采
用Ｒｅａｌｔｉｍｅ　ＰＣＲ技 术 进 行 测 定。通 过 荧 光 定 量 的








１．３　统计学 分 析：采 用ＳＰＳＳ　２１．０统 计 软 件 进 行
分析。计量资料以均数±标准差表示，正态分布采




ｈ血糖 （Ｐ１ｈＢＧ）比 较，差 异 有 统 计 学 意 义 （Ｐ＜





０周 ４周 ８周 １２周 ０周
空腹血糖 １０．１５±３．８０＊ ８．３０±３．８２　 ８．４４±４．８８　 ８．７２±４．２４　 ５．５３±０．５１
Ｐ１ｈＢＧ　 １９．８０±５．１６＊ １６．４５±７．４４　 １５．８０±８．１８　 １６．３４±７．６２　 １０．５８±１．６９
　　注：与对照组比较，＊Ｐ＜０．０５。
２．２　胃泌素、胰 高 血 糖 素：治 疗 组 治 疗 后 与０周
比较，胃泌素 水 平 升 高 （Ｐ＜０．０１）；治 疗 组 治 疗
前后胃 泌 素 水 平 均 明 显 高 于 对 照 组 （Ｐ＜０．０１）；
治疗组治疗前后胰高血糖素均明显高于对照组 （Ｐ＜





０周 ４周 ８周 １２周 ０周
胃泌素 ４０．３７±１９．６５＊ ４４．９４±１８．８４＊ ４６．８３±１７．９１＊ ５２．８２±１６．１３＊ １８．４１±３．３３
胰高血糖素 １７３．７８±７１．６２＊ １６９．２７±７８．０＊ １６０．０７±９８．８０＊ １４８．１１±７０．０５＊ １４６．１１±２５．０８
　　注：与对照组比较，＊Ｐ＜０．０１。
２．３　肠道菌 群：治 疗 组 治 疗 前 厚 壁 菌 门 高 于 治 疗
后及对 照 组 （Ｐ＜０．０５）；治 疗 组 治 疗 前 乳 酸 杆 菌
属、拟杆菌属 明 显 低 于 治 疗 后 （Ｐ＜０．０５）；治 疗
组治疗前拟杆菌属、柔嫩梭菌属低于对照组 （Ｐ＜







大肠杆菌属 ７．０２Ｅ＋０６±１．３５Ｅ＋０７　 １．５３Ｅ＋０７±２．６４Ｅ＋０７　 ４．９０Ｅ＋０６±８．９４Ｅ＋０６
厚壁菌门 ４．２５Ｅ＋０８±１．１９Ｅ＋０８　 ６．１９Ｅ＋０７±４．８４Ｅ＋０７　 ３．２３Ｅ＋０８±１．５５Ｅ＋０８
双歧杆菌 ６．０５Ｅ＋０６±９．６４Ｅ＋０６　 ４．２９Ｅ＋０６±６．７６Ｅ＋０６　 ４．０５Ｅ＋０６±７．５７Ｅ＋０６
拟杆菌属 ５．２４Ｅ＋０６±４．９５Ｅ＋０６　 ２．６３Ｅ＋０７±３．９４Ｅ＋０７　 １．３８Ｅ＋０８±１．３８Ｅ＋０８
乳酸杆菌 ４．４７Ｅ＋０５±６．８０Ｅ＋０５　 ２．９７Ｅ＋０６±７．９２Ｅ＋０６　 ４．４９Ｅ＋０５±５．０５Ｅ＋０５
柔嫩梭菌属 １．８４Ｅ＋０７±３．５３Ｅ＋０７　 ８．６０Ｅ＋０７±１．６５Ｅ＋０７　 ９．０３Ｅ＋０７±３．９９Ｅ＋０７
　　注：Ｅ表示采用科学计数法。
３　讨论
胃泌素是与 消 化 道 运 动 功 能 有 关 的 胃 肠 激 素，






还发现，胃泌 素 单 独 或 结 合ＥＧＦ能 增 加 胰 腺 和 十
二指肠同源表达因子－１以及胰岛素和Ｃ肽的细胞角












拮抗激 素，在 低 血 糖 时 释 放，通 过 增 加 肝 糖 原 输
出，在维持血糖的稳定。愈来愈多的研究表明，胰
高血 糖 素 的 分 泌 异 常 也 参 与２型 糖 尿 病 的 发 病。





















群的普通 小 鼠 其 身 体 脂 肪 总 量 比 无 菌 小 鼠 增 加 了










构成比例等），进 而 造 成 对 环 境 改 变 耐 受 性 差 的 益
生菌明显减少。拟杆菌属、柔嫩梭菌等益生菌的减
少又进一步影响了对肠道致病菌的清除作用，导致









糖尿病患者 存 在 胃 肠 激 素 和 肠 道 菌 群 失 调 的 现 象，
但对于小檗碱改善肠道菌群及胃肠激素失调是否为
小檗碱对胃肠激素或肠道菌群的单相作用，或是小




疗方 案，最 终 为 糖 尿 病 的 防 治 提 供 新 的 思 路 与
模式。
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患者肺泡巨噬细胞功能在其诊断及监测中的意义。方法　连续收集呼吸 科２０１０年４月 至２０１７年１２月 就 诊 的５１例ＰＡＰ患
者。纳入同期４７例其他弥漫性间质性肺疾病的住院患者作为对照组，所有患者收集肺泡灌洗液及血清标本，通过 血 清 巨 噬
细胞集落刺激因子抗体 （ＧＭＡｂｓ）水平检测，进一步明确ＰＡＰ患者，以ＥＬＩＳＡ方法测定肺泡灌洗液 巨 噬 细 胞 分 泌 白 介 素－
１β水平，同时计数肺泡灌洗液巨噬细胞数量。结果　所有入选ＰＡＰ患者均行血清巨噬细胞集落刺激因子抗体水平检测，结
果均呈阳性。患者肺泡灌洗液巨噬数量明显低于对照组 （Ｐ＜０．０１），但 疾 病 不 同 严 重 程 度 两 组 比 较 差 异 无 统 计 学 意 义。肺
泡巨噬细胞分泌ＩＬ－１β水平明显低于对照组，差异具有统 计 学 意 义 （Ｐ＜０．０１）。结 论　ＰＡＰ患 者 肺 泡 灌 洗 液 巨 噬 细 胞 数 量
及肺泡巨噬细胞分泌ＩＬ－１β水平明显低于对照组，间接反映了ＰＡＰ患者巨噬细胞数量及功能明显减低。
【关键词】肺泡蛋白沉积症；肺泡巨噬细胞；白介素－１β
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